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   Macrophage colony-stimulating factor (MCSF) was used in the treatment of pancytopenia for 
a 64-year old man with prostatic cancer with bone metastases. Pancytopenia was improved and 
tumor markers (PA, PAP,  i-Sm) were normalized rapidly after castration. The alkali phosphatase 
 (UP) concentration decreased to the normal range and bone metastases were improved markedly 
after two courses of chemotherapy. To determine the clinical efficacy of M-CSF against tumor 
markers and AlP, we used M-CSF on two other patients with prostatic cancer with bone metastases. 
In one of them, the levels of the tumor markers decreased from the initiation of the injection 
of M-CSF, but gradually increased to the initial levels after the last injection. The total AlP 
concentration was not changed by M-CSF, but the A1P-3 concentration decreased and continued 
to decline. These findings suggest that M-CSF has an antitumor effect and that it can be effective 
in the treatment of prostatic cancer with bone metastases. 
                                                   (Acta Urol. Jpn. 39: 101-105, 1993) 


















の抗 腫 瘍効 果 が 期 待 された た め2・3),さらに2症 例 を
追 加 し腫 瘍 マ ーカ ー-A旦P値 の 推移 を 検 討 した.
症 例
症 例 は,1991年6月か ら1992年2月ま で の9ヵ 月 間
に 当施 設 を・受 診 し,骨 転 移 を 伴 う 前 立腺 癌 と診 断 さ
れ,治 療 期 間 中 にM-CSFの 投 与 を うけ た3名 の患
者 で あ る(Tablel).なお,3例 と も治 療 期 間 を 通 し
て骨 以 外 の 転移 は認 め られ て い ない.
症 例l
l992年1月17日,著明 な貧 血 で 当 院 内科 に て精 査 中
に腰 痛 強 く貧 血 進 行 す るた め 当科 に 精 査 依 頼 あ り,触
診 に て 前 立 腺 癌を 疑 われ 精 査 加 療 目的 で 入 院 と な っ
た.
入院 時,血 液 一般 ・生 化 学 検 査 で はRBC239×104/
mm3,Hb7.Og/dl,Ht2LO%,と 高度 の 貧血 を 認
め,LDH1,1531u/1,AIP1,9531u/1と高 値 を 認 め
た 以外 は,特 に異 常 を 認 め なか っ た.腫 瘍 マ ー カ ー
102 泌尿紀要39巻1号1993年
Tablel.Patientcharacteristicsof3cases.
症 例 1 2 3
100
年 齢 64歳 69歳 82歳




PA(ng/m且) 66 122 855
10
PAP(ng/mD 6.6 40 75 5
γ一Sm(ng/m1) 13 14 15



















































































































































明 らか に 下 降 を 開始 した.投 与 終 了 と と もに 各腫 瘍 マ
ーカ ーは 元 の値 に復 した が ,AIP-3値 は 低値 を維 持
した(Fig.4).現在,ジ エ チ ル ス チ ル ベ ス トロー ル 内
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